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ANALISIS DAN PERANCANGAN
SISTEM INFORMASI REKAM MEDIS
ABSTRAK
UPT Puskesmas Andir menggunakan pencatatan rekam medis dan administrcisi
kunjungan pasien secara manual, sehingga proses administrasi membutuhkan
waktii  gang cukup lama, baik dalam menangani kunjungan pasien maupun dalam
pembuatan laporan. Penelitian ini bertujuan menganalisis dan merancang sistem
informasi rekam medis UPT Puskesmas Andir, seria mengimplementasikan hasil
rancangan tersebut dalam bentuk aplikasi berbasis komputer. Metode
pengembangan sistem gang digunakan dalam penelitian ini adalah Waterfall.
Hasil  pengujian sistem menunjukkan bahwa semuafungsi telah berjalan sesuai
dengan spesifikasi. Selain itu, hasil pengujian penerimaan pengguna (UAT)
menunjukkan bahwa aplikasi mudah untuk digunakan, serta memudahkan dan
mempercepat administrasi kunjungan pasien dan pembuatan laporan.
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PENDAHULUAN
Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas)
merupakan organisasi fungsional yang
menyelenggarakan upaya kesehatan yang
bersifat menyeluruh, terpadu, merata,
dapat diterima dan terjangkau oleh
masyarakat, dengan peran serta aktif
masyarakat dan menggunakan hasil
pengembangan ilmu pengetahuan dan
teknologi tepat guna, dengan biaya yang
dapat dipikul oleh pemerintah dan
masyarakat. Upaya kesehatan tersebut
diselenggarakan dengan menitikberatkan
pelayanan untuk masyarakat luas guna
mencapai derajat kesehatan yang optimal,
tanpa mengabaikan mutu pelayanan
kepada perorangan.
Puskesmas mempakan unit pelaksana
teknis kesehatan di bawah supervisi Dinas
Kesehatan Kabupaten/Kota (Indarwati,
2010). Secara umum, Puskesmas harus
memberikan pelayanan preventif,
promotif, kuratif sampai dengan
rehabilitatif baik melalui upaya kesehatan
perorangan (UKP) atau upaya kesehatan
masyarakat (UKM).
Setiap pasien yang berkunjung ke
Puskesmas akan dicatat identitasnya.
Semua keluhan, diagnosa, tindakan medik
oleh dokter dan obat apa yang akan
diberikan kepada pasien akan dicatat oleh
bagian administrasi. Semuanya akan
dicatat ke dalam berkas-berkas pasien yang
sering kali disebut dengan berkas rekam
medis pasien. Dalam penjelasan Pasal 46
ayat (1) UU Praktik Kedokteran yang dirilis
oleh www.depkes.go.id, yang dimaksud
dengan rekam medis adalah berkas yang
berisi catatan dan dokumen tentang
identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan,
tindakan dan pelayanan lain yang telah
diberikan kepada pasien. Isi rekam medis
sekurang-kurangnya memuat catatan atau
dokumen tentang identitas pasien,
pemeriksaan fisik, diagnosa atau masalah
penyakit pasien, tindakan atau pengobatan
yang dilakukan oleh dokter, pelayanan lain
yang diberikan kepada pasien.
Selain rekam medis berisikan tentang
semua informasi pasien yang telah berobat,
juga dapat digunakan sebagai acuan
apabila pasien tersebut berobat kembali.
Tenaga kesehatan akan sulit untuk
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melakukan tindakan apabila belum
mengetahui riwayat atau sejarah penyakit
pasien sebelumnya dan tindakan tersebut
tercatat pada berkas rekam medis
sebelumnya. Salah satu hal penting lainnya
yang terdapat dalam berkas rekam medis
adalah ketersediaannya saat dibutuhkan
dan kelengkapan pengisiannya. Hal ini
berkaitan erat dengan kualitas pelayanan.
Saat ini masih banyak Puskesmas di
Indonesia yang belum maksimal
memberikan pelayanan karena masih
menggunakan sistem rekam medis secara
manual, salah satunya pada UPT
Puskesmas Andir, di mana semua proses
harus dilakukan dengan pencatatan
sehingga membutuhkan waktu yang cukup
lama.
Salah satu akibat yang dirasakan oleh
masyarakat adalah terjadinya antrian, baik
di loket pendaftaran maupun pada saat
pengambilan obat. Untuk itu perlu
dibangun suatu sistem informasi yang
terkomputerisasi, sehingga akan
memudahkan dan mempercepat UPT
Puskesmas Andir dalam pengolahan data
yang dibutuhkan. untuk meningkatkan
kualitas pelayanan pada UPT Puskesmas
Andir kepada masyarakat, maka penelitian
ini dilakukan agar dapat mengubah ke
dalam sistem yang lebih baik.
METODE PENELITIAN
Metode pengembangan sistem pelayanan
pasien di Puskesmas UPT Andir
menggunakan metode Waterfall meliputi
tahap analisis, perancangan, pembuatan
kode serta pengujian. Pengujian dilakukan
dengan menggunakan metode blackbox.
Alat bantu yang digunakan di antaranya
Flowchart, DFL) (Data l:low Digram),
ERD (Entity Relationship Diagram)
(Wijaya, 2010). Implementasi program
menggunakan bahasa P1IP dengan
database menggunakan MySQL dan
perangkat lunak Net  Beans sebagai media
perancangannya. Analisis dilakukan
dengan metode PIECES Analysis
(Performance, Information, Economic,
Control, Efficiency, Service). Pengujian
dilakukan dengan metode black box untuk
pengecekan masukan dan keluaran apakah
telah sesuai dengan yang diharapkan.
Gambar 1. Tahapan SDLC
HASIL DAN PEMBAHASAN
Analisis Sistem
Langkah awal yang dilakukan dalam
tahapan analisis sistem adalah
mengidentifikasi masalah yang ada pada
sistem lama. Masalah dapat didefinisikan
sebagai suatu pertanyaan yang diinginkan
untuk dipecahkan atau diselesaikan.
Masalah yang ada pada UPT Puskesmas
Andir yaitu puskesmas tersebut masih
menggunakan cara tradisional untuk
memasukkan dan pencatatan data pasien
yaitu dengan menggunakan berkas-berkas
yang masih tertulis tangan untuk
menyajikan suatu informasi. Itulah
sebabnya sering terjadi kesalahan dalam
penyampaian informasi dan sering terjadi
kesamaan data, bahkan dapat terjadi
berkas informasi tersebut rusak atau
hilang, sehingga menghambat
penyampaian informasi.
Urutan sistem yang telah ada
sebelumnya adalah sebagai berikut:
1
.
 Pasien mengambil nomor antrian
2
.
 Unit pendaftaran melakukan
pemanggilan terhadap pasien sesuai
nomor antrian
3.
 Unit pendaftaran mengambil kartu
berobat bagi pasien yang sudah
memiliki kartu berobat (pasien lama).
Pasien yang belum memiliki kartu
berobat (pasien baru) akan didata
dahulu untuk melengkapi biodata
pasien, seperti nama, alamat, tempat
tanggal lahir, dan lain sebagainva,
baru setelah itu ditentukan nomor
rekam medis pasien.
4. Unit pendaftaran menanyakan poli
yang dituju. Poli sendiri terdiri dari
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